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閉経女性における骨密度と体力，運動習慣
　との関係について
（小児科）○沼部博直，星加明徳
○小田切優子，岩根久夫，下光輝一，
　大谷由美子，勝村俊仁，坂本歩，
　浜岡隆文，藤波嚢二
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　新生児死亡率の改善する中で，先天異常による
死亡数の減少は僅かであり，結果的に先天異常に
よる死亡率は増加傾向となっている．染色体異常
の頻度は1000出生当たり約O．6と推定されており，
その早期診断が望まれている．
　染色体異常のうち，染色体温の異常の判定には，
最近FISH（fluorescent加situ　hybridization）法が用
いられるようになり，13，18，21番染色体などに特
異的なプローブを蛍光標識し，そのシグナル数を
測定することにより，これらの染色体数を測定す
ることが出来るようになり，同様の原理で特定の
染色体領域の異常の判定も可能となって来た．
　しかし，現在のFISH法は手技的に時間を要し，
一般の細胞同調培養後の染色体分析に比べれば短
時間で結果が得られるものの，実情としては3日
間程度を要する．このため，染色体異常が疑われ
る新生児や胎児の迅速診断が望まれている．
　我々は今回，PCR（polymerse　chain　reaction）法に
よる性染色体ならびに常染色体の異数性の診断に
成功したので，その結果を報告する．これは，染
色体特異的なDNA配列を有するプライマーを用い
てPCRを行い，その泳動結果をコンピュータを用
いて画像解析する方法である．この方法によれば，
約半日で分析結果を得ることが出来，治療方針を
決定することが出来る．また，検査材料も極少量
で済むため，組織標本を用いた診断も可能である
点が特徴的である．
　【緒言】急速な高齢化が進む我が国では，ねたき
り老人の予防，QOLの向上のために骨粗霧島の予防
が必要と考えられる．そこで，首都圏在住の女性
を対象とし，ライフスタイルの調査および運動耐
容能を含む体力測定を行ない，骨密度との関係を
横断的に検討した．　【対象と方法】対象は，東京
都健康づくり推進センターに於いて健康づくり実
践指導コースに参加した43～72歳の閉経後の成人
女性118名（平均年齢59±5．7歳，平均閉経年齢49±
5．5歳）である．身長，体重，体脂肪率の測定，お
よび体力測定を行い，自記式質問表による運動習
慣の有無を調査した．同時に，自転車エルゴメー
ターを用いた症候限界性運動負荷試験を行ない，
呼気ガス分析により最大酸素摂取量（VO2max）を測
定した．骨密度は，二重エネルギーX線吸収法：
DEXA（N　ORLAND社製XR26）により第2～4腰椎正面
像にて測定した．【結果および考案】骨密度は，
年令との間に有意な負の相関関係，身長，体重，
BMI，除脂肪体重，握力（筋力）との間に有意な
正の相関関係を持つことが認められた．定期的な
運動習慣を持つ者は45％を占めていたが，運動習
慣のある群と無い群との間に骨密度に有意な差は
認められなかった．運動に関しては，調査時の運
動習慣のみでなく，運動の種類や継続年数，ピー
クボーンマスを得る年齢までの運動歴も含めた検
討も必要と考えられる．また，今後，ライフスタ
イルやその変化と骨密度との関係を明らかにする
ために，さらに縦断的研究を行っていく必要があ
ると考えられた．
各測定項目の平均値ならびに骨密度との相関係数
測定項目 平均値 単相関係数
年齢（歳） 58．8±5．7 一〇．267寧＊
身長（cm） 152．4±4．9 0．297紳
体重（kg） 54．9±7．9 0．341＊＊零
BMI（kg！m2） 23．6±3．3 α212率
体脂肪率（％） 31．2±8．6 0，069
除脂肪体重（kg） 37．3±3．5 0．479＊＊＊
最大酸素摂取量（mい（glm㎞） 23．3±4．8 0，041
握力（kg） 24．8±4．1 0．361＊＊＊
（平均±標準偏差）＊：pく0．05，＊＊：pく0．01，＊＊＊：pく0．001
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